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STAN PSYCHOFIZYCZNY CZ¸OWIEKA W TERMINALNEJ FAZIE ˚YCIA
PSYCHOPHYSICAL STATE OF HUMAN IN TERMINAL PHASE OF LIFE
Abstract
It is difficult to determine the moment of oncoming death. This study attempts to find a relation-
ship between occurrence and the intensity of selected biological, physiological and psychical traits and
oncoming moment of death. Statistical analysis of the obtained results showed a relationship between
psychophysical state of examined patients and time of their stay at palliative department. The evalu-
ation of danger of bedsores appearance (EDAB) was used as an indicator of the approach to the mo-
ment of death. EDAB is a composed trait including five additive features – 1 – general state, 2 – psy-
chical state, 3 – activity, 4 – ability of moving, 5 – the action of sphincters. Each feature was assessed
in a four – point scale. The particular components of EDAB as well as their intensity show that the bet-
ter biological and psychical state of the patients at the moment of their hospitalization (positive gradient
from 1 to 4), the longer time of their stay at palliative department. These results were confirmed by
a variance analysis of the total EDAB points conducted with regard to the first day of hospitalization
and the last day of investigation (before death) – difference statistically significant. Other features, like
swellings, state of nutrition and physical activity also had statistically significant influence on the pa-
tients’ time of stay at palliative ward. The study also shows that area of bedsores, sweating and other
features (estimated every day) increased along with approaching to the patients' death. These features
may be helpful in prediction of the moment of death. In future, more individuals of both sexes need
to be studied and more thorough statistical analyses should be applied for better characterization of
biological, physiological and psychical features affecting the moment of death at palliative departments
Wst´p
OkreÊlenia momentu zbli˝ajàcej si´ Êmierci dokonuje si´ najcz´Êciej na podstawie ogólnego stanu
psychofizycznego pacjenta. Stan ten jest wynikiem oceny dokonanej przez lekarza oraz relacji i odczuç
osoby badanej. Temat ten podejmowany jest niezwykle rzadko z uwagi na specyfik´ i trudnoÊci jakie
napotykamy w tej fazie ontogenezy zwanej „fazà terminalnà”. Wed∏ug Finka (1) mo˝na wyró˝niç ce-
chy, które wskazywa∏by na zbli˝anie si´ momentu pojawienia si´ Êmierci cz∏owieka. Zaliczy∏ do tych
cech: pocenie si´, marmurowatoÊç skóry twarzy i koƒczyn, wysokà goràczk´, nieregularny oddech,
zwi´kszajàcy si´ obszar odle˝yn, dr˝enia, zmniejszajàcà si´ obj´toÊç moczu oraz narastajàcà sennoÊç. 
Celem niniejszych badaƒ by∏o opisanie zmian wybranych cech biologicznych, fizjologicznych
i psychicznych w terminalnej fazie ˝ycia. Podj´to prób´ znalezienia zale˝noÊci pomi´dzy wyst´powa-
niem i nat´˝eniem wybranych cech a zbli˝ajàcym si´ momentem Êmierci. 
Materia∏ i metody
Badaniem obj´to 120 pacjentów Oddzia∏u Opieki Paliatywnej Wojewódzkiego Szpitala Zespolo-
nego w Koninie. Wszyscy badani zostali przyj´ci na oddzia∏ w stanie terminalnym – nie rokujàcym
poprawy zdrowia. Dane charakteryzujàce wiek badanych oraz czas pobytu badanych od momentu
przyj´cia na oddzia∏ do chwili Êmierci przedstawiajà kolejno tab. 1 i 2. 
Tab. 1. Charakterystyka czasu ˝ycia badanych (lata) 
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P∏eç N x- min max
M´˝czyêni 57 63,49 37,32 87,96
Kobiety 63 68,58 37,32 94,51
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Tab. 2. Charakterystyka czasu pobytu na oddziale (dni) 
P∏eç N x- min max
M´˝czyêni 57 11,0 0,0 58,0
Kobiety 63 12,6 0,0 76,0
Analiz´ materia∏u oparto o anonimowe badania ankietowe (wype∏nione przez personel medycz-
ny), które dotyczy∏y mi´dzy innymi wybranych cech stanu psychicznego pacjentów: depresja, niepo-
kój, nastrój, cech opisujàcych zagro˝enie wystàpienia odle˝yn, jak równie˝ cech fizjologicznych zwià-
zanych z funkcjonowaniem poszczególnych narzàdów. Dodatkowo dokonano pomiaru parametrów
fizjologicznych takich jak: t´tno, ciÊnienie, temperatura. Dane ankietowe opracowano statystycznie
w programie Microsoft Excel oraz CSS Statistica. 
Wyniki
Analiza wariancji pokaza∏a, ˝e p∏eç pacjentów nie ma wp∏ywu na czas ich pobytu na oddziale oraz
osiàganà przez nich punktacjà – Oceny Zagro˝enia Wystàpienia Odle˝yn OZWO. OZWO – Ocena
Zagro˝enia Wystàpienia Odle˝yn – to kompleksowa cecha, która pos∏u˝y∏a jako wskaênik zbli˝ania
si´ momentu Êmierci, b´dàca wynikiem sumowania punktów w skali od 1 do 4 przypisanych do pi´-
ciu cech: 1 – stan ogólny, 2 – stan psychiczny, 3 – aktywnoÊç, 4 – zdolnoÊç poruszania, 5 – czynnoÊç
zwieraczy. 
Wyniki tej analizy pokazuje tab. 3. 
Tab. 3. Analiza wariancji – p∏eç a czas pobytu na oddziale oraz OZWO
W zwiàzku z tym faktem dalszà analiz´, pod kàtem znalezienie zale˝noÊci pomi´dzy wybranymi
cechami a zbli˝ajàcym si´ momentem Êmierci, czyli czasem pobytu na oddziale, postanowiono prze-
prowadziç razem dla m´˝czyzn i kobiet Ka˝da ze sk∏adowych „OZWO” oceniana by∏a w skali czte-
rostopniowej (od 1 stan cechy najgorszy do 4 stan najlepszy), stan ogólny: 4 dobry, 3 niez∏y, 2 ci´˝ki,
1 bardzo ci´˝ki, stan psychiczny: 4 zorientowany, 3 apatyczny, 2 zmieszany, 1 stupor, aktywnoÊç:
4 chodzàcy, 3 chodzàcy, wymagajàcy pomocy, 2 na wózku inwalidzkim, 1 le˝àcy, zdolnoÊç poruszania:
4 pe∏na, 3 lekko ograniczona, 2 bardzo ograniczona, 1 pacjent unieruchomiony, czynnoÊç zwieraczy:
4 sprawna, 3 rzadko zaburzenia, 2 z regu∏y nie trzymanie moczu, 1 nie trzymanie moczu i stolca. 
Czas pobytu w szpitalu ze wzgl´du na uzyskanà ocen´ poszczególnych sk∏adowych OZWO
przedstawia ryc. 1 (istotnoÊç ró˝nic na poziomie p <–0.05). 
Czas pobytu na oddziale Suma Punktów OZWO
P∏eç p=0,4823 p=0,0938
Ryc. 1. Czas pobytu na oddziale w zale˝noÊci od czterostopniowej oceny (1-4) poszczególnych
sk∏adowych „OZWO”
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Dokonano analizy wariancji pod kàtem wp∏ywu „sumy punktów OZWO” na czas pobytu na od-
dziale opieki paliatywnej, bioràc pod uwag´ dwie skrajne wartoÊci oceny: w dniu przyj´cia oraz
w ostatnim dniu przed Êmiercià kiedy taka ocena by∏a mo˝liwa. Wyniki tej analizy przedstawia ryc.
2 (istotnoÊç ró˝nic na poziomie p <–0.05). 
Ryc. 2. Analiza wariancji – „suma punktów OZWO” w dniu przyj´cia i tu˝ przed Êmiercià na od-
dziale opieki paliatywnej
Sprawdzono równie˝ czy cechy biologiczne i fizjologiczne – sk∏adajàce si´ na „wst´pnà ocen´ sta-
nu pacjenta” – w dniu przyj´cia na oddzia∏ majà wp∏yw na czas pobytu pacjentów na oddziale. Wy-
niki tej analizy przedstawia tab. 4. 
Tab. 4. Analiza wariancji – wp∏ywu wybranych cech zwiàzanych ze stanem psychofizycznym ba-
danych na czas pobytu na oddziale (p-poziom istotnoÊci) 
BÓL ODDECH DUSZNOå ZALEGANIE OBRZ¢KI APETYT STAN 
OD˚YWIENIA
CZAS POBYTU p=0,9422 p=0,0992 p=0,0883 p=0,8627 p=0,0382 p=0,1467 p=0,0203
DOLEGLIWOÂCI DIUREZA SPRAWNOÂå PORUSZANIE NASTRÓJ PAMI¢å ORIENTACJA
FIZYCZNA SI¢
CZAS POBYTU p=0,8951 p=0,7230 p=0,0437 p=0,0772 p=0,0769 p=0,2551 p=0,8780
W dalszym etapie analizy przeÊledzono jak przedstawiajà si´ wybrane objawy oraz ich nasilenia
w czasie pobytu na oddziale opieki paliatywnej od dnia przyj´cia do ostatniego badania przed Êmier-
cià. Nasilenie poszczególnych objawów oceniono w pi´ciostopniowej skali jako: 0 – brak, 1 – s∏abe,
2 – umiarkowane, 3 – silne, 4 – bardzo silne. UÊrednione oceny w kolejnych dniach pobytu dla po-
szczególnych objawów przedstawiajà dwie wybrane ryc. 3 i 4. Cechy badano rano oraz wieczorem. 
Ryc. 3. Ârednie wartoÊci nasilenia objawów wystàpienia odle˝yn w kolejnych dniach pobytu na
oddziale
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Ryc. 4. Ârednie wartoÊci nasilenia objawów pocenia si´ w kolejnych dniach pobytu na oddziale
Dyskusja 
Uzyskane wyniki wskazujà na zwiàzek pomi´dzy stanem psychofizycznym badanych a czasem ich
pobytu do chwili Êmierci na oddziale opieki paliatywnej. Potwierdzeniem tego jest ryc. 1, gdzie wy-
szczególnione sk∏adowe OZWO oraz ich nasilenie w czterostopniowej skali pokazuje, ˝e w im lep-
szej kondycji by∏ przyjmowany pacjent pod wzgl´dem wszystkich tych sk∏adowych (gradient pozytyw-
ny od 1 do 4) to czas pobytu na oddziale zwi´ksza∏ si´. Wykazano wysoce istotnà ró˝nic´ pomi´dzy
sumà punktów OZWO w dniu przyj´cia na oddzia∏ oraz w ostatnim dniu przed Êmiercià, w którym
badanie by∏o mo˝liwe. Z jednej strony wskazuje to na adekwatnoÊç samej metody oceny OZWO do
prognozowania d∏ugoÊci trwania ˝ycia z drugiej strony, wyniki tych badaƒ potwierdzajà badania Fin-
ka (1, 2), który wskazywa∏ w∏aÊnie na zwi´kszajàcy si´ obszar odle˝yn, jako cech´ po której mo˝na
wnioskowaç o zbli˝aniu si´ momentu Êmierci cz∏owieka. Wybrane cechy „wst´pnej oceny stanu pa-
cjenta” (tab. 4): obrz´ki, stan od˝ywiania, sprawnoÊç fizyczna – oceny dokonywanej w momencie
przyj´cia na oddzia∏ – istotnie statystycznie ró˝nicowa∏y czas pobytu pacjentów na oddziale do mo-
mentu Êmierci. Mo˝na wi´c te cechy traktowaç jako dodatkowe cechy prognozujàce zbli˝anie si´ mo-
mentu Êmierci cz∏owieka. Ze wzgl´du na brak miejsca nie zaprezentowano wyników dotyczàcych
wszystkich zbadanych cech biologicznych i fizjologicznych oraz ich nasilenia w czasie pobytu od dnia
przyj´cia do ostatniego badania przed Êmiercià. Wzrost stopnia wystàpienia odle˝yn oraz wzrost in-
tensywnoÊci pocenia si´ wraz z przybli˝aniem si´ momentu Êmierci zanotowa∏ w swoich badaniach
równie˝ Fink (1, 2). Zmiany Êrednich wartoÊci ocen cech przedstawionych na wybranych ryc. 3 i 4,
sà wyraênie obserwowane do oko∏o 30 dnia pobytu na oddziale. Trzeba zaznaczyç, ˝e liczebnoÊç ba-
danych sukcesywnie zmniejsza∏a si´ i Êrednie nasilenie objawów wybranych do badaƒ cech, wylicza-
ne by∏y stopniowo z coraz mniejszej liczby danych. 
Wnioski
Przeprowadzone badania pokaza∏y wyraênie zale˝noÊci pomi´dzy wyst´powaniem i nat´˝eniem
wybranych do badaƒ cech biologicznych i psychicznych a zbli˝ajàcym si´ momentem Êmierci. Uzy-
skane wyniki wskazujà na ró˝nicujàcy wp∏yw stanu psychofizycznego badanych na czas ich pobytu –
do chwili Êmierci – na oddziale opieki paliatywnej. Wybrane cechy dobrze prognozujà moment zbli-
˝ania si´ Êmierci. Dalsze badania uwzgl´dniajàce zwi´kszenie liczebnoÊci materia∏u dla obu p∏ci oraz
wnikliwszà analiz´ statystycznà materia∏u mogà w przysz∏oÊci byç pomocne w znalezieniu takich cech
biologicznych, fizjologicznych i psychicznych, dzi´ki, którym z du˝a dozà prawdopodobieƒstwa b´-
dziemy mogli prognozowaç moment zbli˝ania si´ chwili Êmierci na oddzia∏ach opieki paliatywnej. 
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